
ЗАЯВЛЕНИЕ №
«            »                             20

Директору муниципального бюджетного 
общеобразовательного учреждения  «Мигнинская средняя 
школа имени Полного Кавалера ордена Славы Юферова 
Григория Прокопьевича»
Ретунской Наталии Вениаминовне

,
проживающей (его) по адресу:

телефон:

Прошу зачислить мою (его)  дочь (сына)                                                                                          

                                            , обучающуюся (егося)                           класса, на внеурочные 
занятия в Центре образования естественно-научной и технологической  направленностей «Точка роста»
Отметьте, пожалуйста, ваш выбор знаком  V в столбике вашего класса

Программы Форма Количество часов неделю Учитель

V VI VII VIII IX X XI

«Физика вокруг нас»

с использованием 
оборудования центра «Точка 
Роста»

Курс - - 1 1 - - - Попов О.Г.

«Практическая физиология» 
с использованием 
оборудования центра «Точка 
Роста»

Курс - - 1 - - - - Жупанская Л.И.

«Практическая биология» с 
использованием 
оборудования центра «Точка 
Роста»

Курс 1 - - - - - - Жупанская Л.И.

«Практическая химия» с 
использованием 
оборудования центра «Точка 
Роста»

Курс - - - 1 - - - Жупанская Л.И.

«Практикум по физике» в 
рамках проекта «Точка роста»

Курс - - - - - 1 1 Попов О.Г.

«Юный инженер - 
нейротехнолог» в рамках 
проекта «Точка роста»

Курс - - - - - 1 - Жупанская Л.И.

                                                                                                                                 c     02.09.2024 года

(подпись) (расшифровка)
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Директору муниципального бюджетного 
общеобразовательного учреждения  «Мигнинская 
средняя школа имени Полного Кавалера ордена Славы 
Юферова Григория Прокопьевича»
Ретунской Наталии Вениаминовне

,
проживающей (его) по адресу:

телефон:

Прошу зачислить мою (его)  дочь (сына)                                                                             

                                         , обучающуюся (егося)                      класса, на обучение по программам 
дополнительного образования в Центре образования естественно-научной и технологической  
направленностей «Точка роста»
Отметьте, пожалуйста, ваш выбор знаком  V в столбике вашего класса

Программы Форма Количество часов неделю Учитель

V VI VII VIII IX X XI

«Физика вокруг нас» Кружок Попов О.Г.

«Юный исследователь» Кружок Попов О.Г.

                                                                                                                                 c 02.09.2024 года

(подпись) (расшифровка)


